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 Background : Dysmenorrhea is pain in the abdomen its under parts are often 
experienced women at menstrual, obtained the average 50 % of women 
luminance countries experienced dysmenorrhea and indonesia there are 55 
%.One way to reduce dysmenorrhea to conduct relaxation Benson. Therapy 
relaxation Benson proved to be sent down pain after surgical and had never 
been tested to overcome pain dysmenorrhea. The purpose of this research to 
know the influence of relaxation Benson to scale pain dysmenorrhea in a 
student of nursing STIKES St.Elisabeth Semarang. 
 
Method :The methodology used in this research is quantitative by using 
quasy experiment design in which the reasearcher used pre and post test 
design involving one group of deciding sample by purposive sampling with 67 
samples of Slovin calculation. Data normality testing is using Shapiro-Wilk. 
Bivariat analysis is using Wilcoxon testing alternative. 
 
Result:Wilcoxon testing showed that p<0,000 meaning  that there was 
difference in dismenore pain scale before and after Benson relaxation carried 
out by students with dismenore. The average of dismenore pain scale before 
the treatment was 5,51 dan that of after the treatment was 3,67 
 
Conclusion: There is an  influence of Benson relaxation effect on the 
dismenore pain scale at STIKES St.Elisabeth Semarang (p<0,05).  
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A. PENDAHULUAN 
Masa remaja merupakan periode 
terjadinya pertumbuhan dan 
perkembangan baik secara fisik, 
psikologis maupun intelektual.1  
Wanita secara normal pada usia 
subur akan mengalami menstruasi setiap 
bulan. Namun pengalaman menstruasi 
ini akan berbeda-beda antara satu 
dengan yang lainnya. Sebagian wanita 
mendapatkan menstruasi tanpa keluhan, 
sebagian besar yang lain mendapatkan 
menstruasi disertai dengan keluhan 
nyeri kram pada abdomen bagian bawah 
yang terjadi selama haid dan disebut 
dengan nyeri haid dismenore.2 
Prevalensi dismenore di dunia sangat 
besar, yaitu rata-rata lebih dari 50% 
perempuan di setiap dunia mengalami 
dismenore. Presentase dismenore di 
Amerika Serikat tahun 2011 
diperkirakan hampir 90% wanita 
mengalami dismenore.3  
Menurut WHO (World Health 
Organization) negara Inggris 45-97% 
wanita muda dengan keluhan dismenore, 
dimana prevalensi hampir sama ditemui 
di negara-negara Eropa. Prevalensi di 
Swedia tahun 2013 menunjukan 
sebanyak 72% wanita mengalami 
dismenore.4 
Prevalensi di Malaysia sebanyak 
62,3% wanita mengalami dismenore. 
wanita mengalami dismenore. Prevalensi 
di Indonesia tahun 2013 sebanyak 55% 
wanita mengalami dismenore, namun 
yang berobat ke pelayanan kesehatan 
sangatlah sedikit, yaitu hanya 1% - 2%.5  
Berdasarkan sensus Badan Pusat 
Statistik Jawa Tengah tahun  2010 
menunjukkan Provinsi Jawa Tengah 
terdapat 54,9% remaja putri mengalami 
dismenore.6 
Upaya penanganan untuk 
mengurangi dismenore ada 2 cara untuk 
mengurangi nyeri pada saat haid yaitu 
secara farmakologi dan non farmakologi. 
Penanganan non farmakologi juga dapat 
dilakukan untuk mengurangi dismenore, 
salah satu yang bisa dapat dilakukan 
adalah dengan menggunakan relaksasi 
Benson.  
Relaksasi Benson ini merupakan 
pengobatan untuk menghilangkan nyeri 
dengan upaya memusatkan perhatian 
pada suatu fokus dengan menyebut 
berulang-ulang kalimat yang diyakini 
dan menghilangkan berbagai pikiran 
yang mengganggu.8  
Hasil studi pendahuluan yang 
dilakukan pada 31 mahasiswi remaja 
putri D3 tingkat 2 Stikes St.Elisabeth 
Semarang, hasil ini menunjukan angka 
prevalensi untuk penelitian tersebut 
adalah sebesar 69%. 
Relaksasi Benson mudah dilakukan 
kapan saja, tidak banyak memerlukan 
alat untuk melakukan ini, banyak 
manfaat yang didapatkan dari relaksasi 
Benson. Dari hasil studi pendahuluan 
dan juga banyaknnya manfaat relaksasi 
Benson untuk kesehatan seperti yang 
telah diuraikan diatas maka peneliti 
tertarik untuk melakukan penelitian ini 
dengan judul “Pengaruh terapi relaksasi 
Benson terhadap skala nyeri dismenore 
pada mahasiswi Keperawatan Stikes 
St.Elisabeth Semarang”. 
Populasi di penelitian ini adalah 
mahasiswi STIKES St.Elisabeth Semarang 
yang mengalami dismenore saat 
menstruasi sebanyak 210 mahasiswi. 
Cara perhitungan sampel menggunakan 
rumus Slovin sehingga didapatkan 
jumlah sampel 67 responden. Uji statistik 
menggunakan uji Wilcoxon. 
 
B. METODE PENELITIAN 
1. Desain Penelitian 
Penelitian ini merupakan 
penelitian kuantitatif  dilakukan 
secara quasi eksperimental dan 
metode design one group pre and 
post test design yaitu dengan 
menggunakan satu kelompok 
responden di mana kelompok 
tersebut diberikan perlakuan. 
Kelompok yang diteliti sebelumnya 
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diukur skala nyerinya lalu diberi 
perlakuan teknik relaksasi Benson. 
Setelah diberikan perlakuan, nyeri 
diukur kembali.31 
2. Populasi dan Sampel 
Populasi merupakan 
keseluruhan sumber data yang 
diperlukan dalam suatu penelitian. 
Populasi pada penelitian ini adalah 
mahasiswi STIKES St. Elisabeth 
Semarang yang mengalami 
dismenore saat menstruasi sebanyak 
67 orang.  
3. Waktu dan Tempat  
Pengambilan data untuk 
penelitian ini dilakukan di STIKES 
St. Elisabeth Semarang pada tanggal 
9 Juli 2018 sampai 27 Juli 2018. 
 
C. HASIL PENELITIAN 
1. Usia Responden 
 
Tabel 3 Karakteristik responden 
berdasarkan Usia Bulan Juni  2018 



















Jumlah 67 100 
 
Tabel 3 dapat diketahui bahwa 
sebagian besar presentasi diatas 
menunjukan usia responden 
terbanyak dalam penelitian ini 
adalah usia 22 tahun dengan 
presentasi sebanyak 20 orang 
(29,9%), sedangkan jumlah 
responden yang paling sedikit yang 
ikut dalam penelitian ini adalah usia 
23 tahun sebanyak 2 orang dengan 
presentasi (3,0%). 
2. Lama Menstruasi dan Siklus 
Menstruasi Responden 
 
Tabel 4 Karakteristik Lama 
menstruasi dan Siklus menstruasi 










5 8 6,45±0,86 
Siklus 
menstruasi 
28 34 29,20±1,39 
 
Berdasarkan Tabel 4 dapat 
diketahui bahwa pada mahasiswi 
Stikes St.Elisabeth Semarang lama 
menstruasi responden dengan rata-
rata 6,45±0,86 hari. Lama 
menstruasi minimal responden 
adalah 5 hari dan lama menstruasi 
maksimal responden adalah 8 hari, 
dan dapat diketahui juga bahwa 
siklus menstruasi responden 
dengan rata-rata 29,20±1,39 hari. 
Siklus menstruasi minimal 
responden adalah 28 hari dan siklus 
menstruasi maksimal responden 
adalah 34 hari. 
3. Skala Nyeri Dismenore Sebelum 
dan Sesudah Relaksasi Benson 
Responden 
 
Tabel 5 KarakteristikSkala Nyeri 
Dismenore Sebelum dan Sesudah 
Relaksasi Benson responden 











relaksasi Benson  
2 7 5,51±1,28 
skala nyeri 
sesudah 
relaksasi Benson  
1 6 3,67±1,43 
 
Tabel 5 dapat diketahui bahwa 
pada mahasiswi yang mengalami 
dismenore di Stikes St.Elisabeth 
Semarang skala nyeri sebelum 
dilakukan relaksasi Benson dengan 
rata-rata 5,51±1,28. Skala minimal 
responden sebelum dilakukan 
relaksasi Benson adalah 2 dan skala 
maksimal nyeri sebelum relaksasi 
Benson adalah 7, dan pada 
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mahasiswi yang mengalami 
dismenore sesudah dilakukan 
relaksasi Benson dengan rata-rata 
3,67±1,43. Skala minimal responden 
sebelum dilakukan relaksasi Benson 
adalah 1 dan skala maksimal nyeri 
sebelum relaksasi Benson adalah 6. 
4. Perbedaan Skala Nyeri Dismenore 
Sebelum dan Sesudah Dilakukan 
Relaksasi Benson  
 
Tabel 6 KarakteristikPerbedaan 
skala nyeri dismenore sebelum dan 
sesudah dilakukan relaksasi Benson 
pada mahasiswi keperawatan 
STIKES St.Elisabeth Semarang 
berdasarkan Bulan Juni 2018 
 
Karakteristik skala 
nyeri dismenore  
N Rerata±Sb P  










Berdasarkan grafik dapat 




Gambar 4 Grafik perbedaan skala 
nyeri dismenore sebelum dan 
sesudah relaksasi Benson 
 
Berdasarkan tabel 6 dan grafik 
4 diatas dapat diketahui bahwa hasil 
uji alternatif Wilcoxon tersebut 
dapat diketahui perbedaan terhadap 
skala nyeri dismenore sebelum dan 
sesudah dilakukan relaksasi Benson 
pada mahasiswi Keperawatan 
STIKES St.Elisabeth Semarang 
menunjukan p value 0,000 (p<0,05). 
Berdasarkan hasil uji Wilcoxon 
tersebut dapat ditarik kesimpulan 
bahwa H0 ditolak dan H1 diterima, 
yang menyatakan bahwa terdapat 
pengaruh skala nyeri dismenore 
sebelum dan sesudah dilakukan 
relaksasi Benson pada mahasiswi 




1. Karakteristik Responden 
Berdasarkan Usia Responden 
Dalam penelitian ini peneliti 
menetapkan usia responden 17-25 
tahun. Gangguan ini akan mencapai 
puncaknya pada usia 17-25 tahun 
dan akan menghilang pada usia 
akhir 20-an atau 30-an tanpa 
ditemukan kelainan alat genital 
pada pemeriksaan ginekologi.3,36 
Dalam penelitian ini yang paling 
banyak mengalami dismenore usia 
22 tahun dengan presentasi 
sebanyak 20 orang dimana dari 20 
orang terdapat 7 orang responden 
yang mengalami  penurunan skala 
nyeri yang paling banyak yaitu 3-4, 
sedangkan jumlah responden yang 
tidak banyak mengalami penurunan 
skala nyeri dismenore dalam 
penelitian ini berusia 23 tahun 
dengan presentasi sebanyak 2 orang 
dimana kedua orang responden 
mengalami penurunan yang tidak 
banyak yaitu 1.  
2. Karakteristik Responden 
Berdasarkan Siklus Menstruasi  
Siklus menstruasi dipengaruhi 
oleh faktor psikis, pada remaja putri 
yang secara emosionalnya tidak 
stabil, apalagi jika mereka tidak 
mendapatkan penerangan yang baik 
tentang proses haid, mudah timbul 
dismenore. Ketidaksiapan remaja 
putri menghadapi perkembangan 
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tersebut, mengakibatkan gangguan 
psikis yang akhirnnya menyebabkan 
gangguan fisiknya, misalnya 
gangguan haid seperti dismenore.38 
Berdasarkan hasil penelitian 
didapatkan data siklus menstruasi 
responden terpanjang yang dialami 
oleh responden adalah 34 hari dan 
siklus menstruasi paling terpendek 
adalah 28 hari. 
3. Karakteristik Responden 
Berdasarkan Lama Menstruasi 
Selain itu dismenore dapat 
dipengaruhi oleh lama menstruasi 
dapat disebabkan oleh faktor 
psikologis maupun fisiologis. Secara 
psikologis biasanya berkaitan 
dengan tingkat emosional remaja 
putri yang masih labil saat 
menstruasi. Secara fisiologis saat 
terjadi kontraksi otot uterus yang 
berlebihan atau dapat dikatakan 
sangat sensitif terhadap hormon ini 
akibat endometrium dalam fase 
sekresi memproduksi hormon 
prostaglandin.37 
Semakin lama menstruasi 
terjadi, maka semakin sering uterus 
berkontraksi dan mengakibatkan 
keluarnya prostaglandin semakin 
banyak maka timbul rasa nyeri saat 
menstruasi. Hasil penelitian 
didapatkan data lama menstruasi 
responden terpanjang 8 hari dan 
lama menstruasi terpendek adalah 3 
hari. 
4. Karakteristik Responden 
Berdasarkan Perbedaan Skala 
Nyeri Dismenore Sebelum dan 
Sesudah Dilakukan Relaksasi 
Benson  
Berdasarkan hasil penelitian 
yang dilakukan pada 67 responden 
tentang pengaruh terapi relaksasi 
Benson terhadap skala nyeri 
dismenore. Perbedaan skala nyeri 
dismenore sebelum dan sesudah 
dilakukan relaksasi Benson pada 
mahasiswi keperawatan Stikes 
St.Elisabeth Semarang. 
Perbedaan skala nyeri pre test 
dan post test menunjukan 
penurunan skala nyeri yang efektif, 
sehingga terapi relaksasi Benson 
dapat digunakan sebagai terapi non 
farmakologi bagi wanita yang 
mengalami dismenore primer. 
Selama penelitian peneliti 
mendapatkan 9 responden 
dilakukan penelitian dan observasi 
pada sore hari. Perbedaan waku 
penelitian ini menyebabkan 
penurunan skala nyeri masing-
masing responden. Pada sore hari 
setelah selesai jam perkuliahan dan 
waktu beristirahat lebih banyak dan 
lebih lama. Istirahat dengan kondisi 
tubuh rileks akan mengeluarkan 
hormon endorphin yang 
memberikan efek nyaman sehingga 
dapat mengurangi nyeri.36  
Dalam penelitian ini peneliti 
menjumpai 3 responden yang 
diobservasi pada siang hari saat 
responden sedang beristirahat sela-
sela pergantian jam perkuliahan 3 
responden tersebut tidak 
mengalami penurunan skala nyeri 
hal ini dapat disebabkan karena 
aktivitas yang berlebihan yang 
dilakukan responden dapat 
membuat kondisi tubuh kelelahan 
yang berakibat secara emosional 
tidak stabil sehingga saat 
merasakan nyeri akan sangat 
merasa kesakitan dan tidak ada 
perubahan skala nyeri yang 
dirasakan. Hal ini dapat disebabkan 
karena rasa lelah dan ketidak 
stabilan emosional sehingga sensasi 
nyeri tetap stabil dan intensif. Selain 
itu faktor endokrin dan faktor 
psikologis merupakan faktor 
perancu yang tidak dapat diukur 
oleh peneliti. Hormon endorphin 
dapat mengurangi sensasi nyeri dan 
kram perut akibat terjadi kontraksi 
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uterus, kerja hormon endorphin 
dalam mengatasi nyeri adalah 
dengan menekan jumlah produksi 
prostaglandin sehingga 
melancarkan peredaran darah 
dalam uterus. Hormon endorphin 
juga memberikan energi positif 
menciptakan rasa senang dan 
membuat tubuh merasa nyaman, 
sirkulasi darah menjadi lebih lancar, 
tubuh akan menguraikan 
ketegangan otot, pikiran akan 
menjadi lebih tenang dan perasaan 
akan menjadi lebih tenang. 19 
Hasil dari penelitian yang sudah 
dilakukan tiap responden memiliki 
perubahan penurunan skala nyeri 
dismenore yang berbeda-beda, 
dimana pada responden 16 berusia 
20 tahun dan responden 29 ini 
berusia 22 tahun mengalami 
penurunan skala nyeri yang paling 
besar dari responden lain sebesar 4. 
Hasil wawancara kepada responden 
sebelum dilakukan intervensi 
relaksasi Benson responden 16 dan 
responden 29 ini 10 menit yang lalu 
selesai di lakukan observasi 
pengukuran nyeri dimana 
menunjukan hasil skala nyeri 
dismenore responden 16 yaitu skala 
5 dan skala nyeri dismenore 
responden 29 yaitu skala 7.  
Penurunan skala nyeri 
dismenore pada responden 16 dan 
responden 29 ini terjadi selain 
karena kerja hormon endorphin 
yang dikeluarkan oleh tubuh juga 
dikarenakan sesuai teori intervensi 
relaksasi Benson ini menggunakan 
dua metode, yaitu dengan cara 
relaksasi yang dilakukan pada saat 
menarik nafas secara perlahan dan 
teratur secara bersamaan dengan 
menggabungkan cara distraksi 
untuk mengalihkan perhatian yang 
dapat menurunkan persepsi nyeri 
dengan mengulangi kata atau 
kalimat atau mungkin doa yang 
menjadi fokus.22 Responden 16 
mengucapkan kata yang diyakini 
yaitu dengan bacaan “lailahaillallah” 
sedangkan responden 29 
mengucapkan kata yang diyakini 
dengan bacaan “Puji Tuhan” dan 
dilakukan secara berulang sambil 
menghembuskan nafas dapat 
melancarkan peredaran darah 




Berdasarkan hasil penelitian dapat 
diambil simpulan bahwa: 
1. Skala nyeri dismenore sebelum 
dilakukan intervensi relaksasi 
Benson rata-rata sebesar 5,51 nyeri 
sedang. 
2. Skala nyeri dismenore setelah 
dilakukan intervensi relaksasi 
Benson rata-rata 3,67 nyeri ringan. 
3. Ada perbedaan skala nyeri 
dismenore sebelum dan sesudah 
dilakukan relaksasi Benson pada 




1. Bagi Masyarakat 
Diharapkan masyarakat 
khususnnya remaja putri dapat 
menggunakan relaksasi Benson 
sebagai suatu penanganan untuk 
menangani nyeri dismenore. 
2. Bagi Institusi Pendidikan 
Institusi pendidikan 
diharapkan dapat mengajarkan 
Relaksasi Benson untuk penanganan 
nyeri dismenore.  
3. Bagi Tenaga Kesehatan 
Dapat meningkatkan 
pelayanan kesehatan masyarakat 
khususnya pada wanita usia 
produktif tentang kesehatan 
reproduksi dengan memberikan 
informasi dalam mengatasi nyeri 
dismenore salah satunnya dengan 
menggunakan relaksasi Benson. 
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4. Penelitian selanjutnya  
Peneliti selanjutnnya dapat 
melakukan penelitian lebih lanjut 
mengenai relaksasi benson maka 
perlu dilakukan penelitian yang 
lebih lanjut dengan sampel yang 
lebih banyak dan populasi yang 
lebih luas dengan berbagai macam 
karakteristik responden yang jauh 
lebih bermacam juga tentang faktor-
faktor (psikologis, konstitusi, 
keletihan, endokrin, pengetahuan) 
yang berhubungan dengan 
dismenore agar penelitian lebih baik 
dan lebih sempurna. 
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